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Fluorometrische Bestimmung von Cortisol im Serum 
V o n P . C . S C R I B A u n d O . A . M Ü L L E R 
Prinzip der Methode 
C o r t i s o l ( u n d C o r t i c o s t e r o n ) w e r d e n m i t D i -
c h l o r m e t h a n aus d e m S e r u m e x t r a h i e r t . D u r c h 
W a s c h e n des D i c h l o r m e t h a n e x t r a k t e s m i t 
N a t r o n l a u g e w e r d e n s t ö r e n d e Substanzen 
( z . B . Ö s t r o g e n e ) te i lweise e n t f e r n t . 
Folgende Tr iv ia lnamen werden verwendet : 
Cort isol = l l /? ,17,21-Trihydroxy-4-pregnen-
3,20-dion 
Pregnenolon = 3ß-Hydroxy-5-pregnen-20-on 













Androstendion = 4-Androsten-3,17-dion 
l lß-Hydroxyandrostendion = l lß -Hydroxy-4 -
androsten-3,17-dion 
Testosteron = 17ß-Hydroxy-4-androsten-3-on 
Östron = 3-Hydroxy-l ,3 ,5(10)-östratrien-17-on 
Östradiol = l ,3,5(10)-Östratrien-3,17/?-diol 
Östriol = l ,3 ,5(10)-Östratr ien-346a,17ß-tr iol 
11-Deoxycortisol = 17,21-Dihydroxy-4-pregnen-
3,20-dion 
Corticosteron = l lß ,21-Dihydroxy-4-pregnen-
3,20-dion 
Cort ison = 17,21-Dihydroxy-4-pregnen-3,11,20-
t r i o n 




N a c h Z u g a b e eines Ä t h a n o l - S c h w e f e l s ä u r e -
Gemisches als F luoreszenzreagenz erhäl t m a n 
n a c h A b l a u f der R e a k t i o n s z e i t i n d e m w i e d e r 
a b g e t r e n n t e n F luoreszenzreagenz eine d e m 
C o r t i s o l g e h a l t p r o p o r t i o n a l e F luoreszenz m i t 
d e m A n r e g u n g s o p t i m u m v o n 464 n m u n d d e m 
E m i s s i o n s m a x i m u m v o n 522 n m . D i e M e t h o d e 
ist v o n ausre ichender E m p f i n d l i c h k e i t , R e p r o ­
d u z i e r b a r k e i t u n d Spezi f i tä t f ü r d ie m e i s t e n 
d i a g n o s t i s c h e n F r a g e s t e l l u n g e n . 
Reagenzien, Glasgeräte und 
apparative Ausrüstung 
Reagenzien 
Dichlormethanp. a. ( A i e r c k , D a r m s t a d t ) ; 0,1 Ν 
Natronlauge (4 g N a t r i u m h y d r o x i d p l ä t z ­
chen p .a . , M e r c k , a u f 1 1 a q u a d e s t . ) ; Äthanol 
abs. , p . a . ( M e r c k ) ; k o n z . Schwefelsäure, 95-
9 7 p r o z . , p . a . ( M e r c k ) ; Cortisol ( H y d r o c o r t i ­
s o n , für b i o c h e m i s c h e Z w e c k e ; M e r c k 8963) . 
Das Fluoreszenzreagenz w i r d i n e i n e m d u r c h 
Eis g e k ü h l t e n E r l e n m e y e r k o l b e n hergeste l l t , 
i n d e m z u 150 m l Ä t h a n o l abs. u n t e r s tändi ­
g e m , m ö g l i c h s t h o c h t o u r i g e m R ü h r e n ( M a -
g n e t r ü h r e r , V e r m e i d u n g v o n B l a s e n b i l d u n g ) 
ü b e r e i n e n d u r c h e i n e n S c h l i f f v e r b u n d e n e n 
T r o p f t r i c h t e r k o n t i n u i e r l i c h i n n e r h a l b v o n 
2 S td . 350 m l k o n z . S c h w e f e l s ä u r e zugesetzt 
w e r d e n . Es w i r d n a c h B e e n d i g u n g der Z u g a b e 
der S c h w e f e l s ä u r e m i n d e s t e n s 2 S t d . , u n d a u c h 
w ä h r e n d des V e r b r a u c h s u n t e r E i s k ü h l u n g ge­
rührt . D a s F luoreszenzreagenz w i r d täg l i ch 
n e u angesetzt . 
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Standardlösungen 
50 m g C o r t i s o l w e r d e n i n 100 m l 5 0 p r o z . Ä t h a ­
n o l ( V o l . / V o l . ) g e l ö s t ; d i e w e i t e r e V e r d ü n ­
n u n g z u r H e r s t e l l u n g der e i n z e l n e n E i c h l ö s u n ­
g e n e r f o l g t m i t Wasser . D i e ü b r i g e n S tero ide 
w e r d e n e n t s p r e c h e n d ge lös t . 
Glasgeräte 
E r l e n m e y e r k o l b e n m i t Sch l i f f , 1 1 ; T r o p f t r i c h -
ter 500 m l , m i t D r u c k a u s g l e i c h s r o h r u n d z w e i 
S c h l i f f e n , s o w i e T e f l o n h a h n m i t S c h r a u b s i ­
c h e r u n g ; Schl i f fg läser 20 m l , H ö h e 9 c m ; g r a ­
d u i e r t e B ü r e t t e 50 m l , Höhe 75 c m ; g r a d u i e r t e 
Schliffgläser 20 m l , Höhe 20 c m . WouLFFsche 
Flasche, Ü b e r l a u f g e f ä ß , L u f t r e i n i g u n g s g e f ä ß 
(Schwefe l säure ) u n d M i k r o a b s a u g k ü v e t t e (s. 
A b b . 1) . Bei d e r M i k r o a b s a u g k ü v e t t e h a n d e l t 
es s i ch u m eine S p e z i a l a n f e r t i g u n g d e r F i r m a 
H e l l m a , M ü l l h e i m / B a d e n , n a c h der K ü v e t t e 
N r . 185 - O S . D r e i Seiten w ä n d e der K ü v e t t e 
s i n d aus S c h w a r z g l a s , S c h i c h t d i c k e 1 c m , 
F ü l l v o l u m e n 1,2 m l ; E i n f ü l l s t u t z e n e n d e i m 
s c h r ä g e n u n t e r e n D r i t t e l des K a m i n s , Ent lüf ­
t u n g s s t u t z e n a n d e r Spitze u n d A b s a u g s t u t z e n 
a m t i e f s ten P u n k t e des F ü l l r a u m e s . S ä m t l i c h e 
m i t d e m F luoreszenzreagenz i n B e r ü h r u n g 
k o m m e n d e S c h l ä u c h e s i n d aus T e f l o n . D i e 
G l a s g e r ä t e m ü s s e n m i t C h r o m s c h w e f e l s ä u r e 
g e r e i n i g t w e r d e n . E i n m a l r ö h r c h e n ( P o l y s t y r o l , 
G r e i n e r , N ü r t i n g e n ) , 20 m l , z u r B l u t e n t n a h m e . 
Apparative Ausrüstung 
M a g n e t r ü h r e r , T e f l o n m a g n e t e n ( C e n c o , Ben­
der &c H o b e i n , M ü n c h e n ) . E i n f a c h e r R o t o r 
z u r D i c h l o r m e t h a n e x t r a k t i o n , 40 U . / M i n . 
( G r u h n w a l d , M ü n c h e n ) . D i e A c h s e des R o t o r s 
w i r d so geste l l t , d a ß sie m i t d e r H o r i z o n t a l e n 
e i n e n W i n k e l v o n e t w a 20 G r a d b i l d e t , so d a ß 
k e i n e d e r b e i d e n Phasen d e n Schl i f f e r r e i c h t . 
S c h ü t t e l r o t o r ( W h i r l m i x , C e n c o , B e n d e r &C 
H o b e i n ) ; W a s s e r s t r a h l p u m p e , A q u a r i e n ­
p u m p e als D r u c k p u m p e . 
S p e k t r a l f l u o r o m e t e r M o d e l l SF 1078 (Beck-
m a n , M ü n c h e n ) . Dieses S p e k t r a l f l u o r o m e t e r 
setzt s i ch aus e iner X e n o n - H o c h d r u c k l a m p e 
m i t N e t z a n s c h l u ß g e r ä t , z w e i G i t t e r m o n o c h . r o -
m a t o r e n , K ü v e t t e n h a u s , P h o t o h a u s , L a b o r ­
v e r s t ä r k e r u n d Schreiber z u s a m m e n . D a s Ge­
r ä t e r l a u b t d ie M e s s u n g i m A u f l i c h t v e r f a h r e n . 
B e i B e n u t z u n g anderer S p e k t r a l f l u o r o m e t e r 
m u ß d ie K ü v e t t e d e m j e w e i l i g e n S t r ah le ngang 
a n g e p a ß t w e r d e n . 
Gewinnung und Vorbereitung 
der Proben 
V e n ö s e s B l u t w i r d i n K u n s t s t o f f r ö h r c h e n ent ­
n o m m e n u n d n a c h der G e r i n n u n g z e n t r i f u -
g i e r t . Das S e r u m w i r d f r i s c h o d e r a u f g e t a u t 
n a c h L a g e r u n g be i T e m p e r a t u r e n u n t e r - 2 0 ° 
z u r B e s t i m m u n g v e r w a n d t . N a c h K L U G E u n d 
M i t a r b . (1) , S C R I B A U . M i t a r b . (2) u n d G E R B 
(3) w e r d e n aus Plasma- oder S e r u m p r o b e n 
gle iche W e r t e be i der C o r t i s o l b e s t i m m u n g er­
h a l t e n . W e g e n der c i r c a d i a n e n V e r ä n d e r u n g e n 
d e r C o r t i s o l k o n z e n t r a t i o n i m S e r u m (4) is t d ie 
E i n h a l t u n g e iner festgelegten E n t n a h m e z e i t 
w i c h t i g ; be i uns e r f o l g t d ie B l u t e n t n a h m e u m 
9.00 U h r , n ü c h t e r n . 
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Extraktion 
Je 2 m l S e r u m ( D o p p e l b e s t i m m u n g e n ) w e r d e n 
i n d ie k u r z e n 20-ml-Schl i f fg läser p i p e t t i e r t . 
Jeder Probe w e r d e n über d i e B ü r e t t e , deren 
H a h n k ü k e n n i c h t gefettet sein d a r f , 10 m l D i -
c h l o r m e t h a n zugesetzt. D i e 2 0 m i n u t i g e E x ­
t r a k t i o n e r f o l g t i m R o t o r be i R a u m t e m p e r a t u r . 
N a c h A b s a u g e n des S e r u m ü b e r s t a n d e s u n t e r 
V e r m e i d u n g v o n D i c h l o r m e t h a n v e r l u s t e n 
w i r d der E x t r a k t m i t 2 m l 0 ,1 Ν N a t r o n l a u g e 
10 Sek. auf d e m S c h ü t t e l r o t o r gewaschen. 
N a c h T r e n n u n g der Phasen w i r d d ie übers te ­
h e n d e N a t r o n l a u g e v o r s i c h t i g abgesaugt. D e r 
Rest der w ä ß r i g e n Phase b l e i b t b e i m 
U m g i e ß e n i n d ie l a n g e n Schl i f fgläser i m E x ­
t r a k t i o n s g l a s z u r ü c k . Z u 7,5 m l D i c h l o r m e -
t h a n e x t r a k t w e r d e n i n d e n h o h e n , g r a d u i e r t e n 
12 B r e u e r / H a m e l / K r ü s k e m p e r , H o r m o n b e s t i m m u n g 
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20-ml-Schl i f fg läsern je 4 m l des bis z u d i e s e m 
Z e i t p u n k t gerühr ten Fluoroszenzreagenzes p i ­
p e t t i e r t u n d u n m i t t e l b a r a n s c h l i e ß e n d d i e P r o ­
b e n 30 Sek. auf d e m S c h ü t t e l r o t o r g e m i s c h t . 
N a c h T r e n n u n g der Phasen (mindestens 7 M i n . ) 
w i r d d ie ü b e r s t e h e n d e D i c h l o r m e t h a n p h a s e 
m i t einer 0 ,2 -ml -P ipe t te abgesaugt , w e l c h e so 
i n n e r h a l b der D i c h l o r m e t h a n p h a s e ge führ t 
w i r d , d a ß z u k e i n e r Z e i t L u f t angesaugt w e r ­
d e n k a n n . W e n n n u r n o c h e t w a 0,2 m l D i c h l o r -
m e t h a n übr ig s i n d , w i r d d i e P ipe t tenspi tze 
k u r z i n d ie Fluoreszenzreagenzphase einge­
t a u c h t , s o f o r t w i e d e r l e i c h t a n g e h o b e n u n d 
der Rest des D i c h l o r m e t h a n s s o w i e e t w a 0,3 m l 
der Fluoreszenzreagenzphase abgesaugt. 
Fluorometrie 
D i e F luoreszenzintens i tä t v o n C o r t i s o l n i m m t 
u n t e r diesen B e d i n g u n g e n bis z u r 70 . M i n u t e 
z u u n d ist d a n c h s t a b i l (3) . D a h e r w i r d 
79 M i n . n a c h Z u g a b e des Fluoreszenzreagenzes 
z u m D i c h l o r m e t h a n e x t r a k t die Küvet te ge­
füll t ( A b b . 1) u n d i n der 80. M i n u t e gemessen. 
Das regis t r ierende S p e k t r a l f l u o r o m e t e r ist m i t 
e i n e m ersten G i t t e r m o n o c h r o m a t o r auf 464 n m 
eingestel l t (Spaltbrei te e n t s p r i c h t 20 n m ) ; d i e 
E m i s s i o n w i r d be i 522 n m (Spaltbrei te en t ­
s p r i c h t 5 n m ) gemessen. D e r gesamte M e ß v o r ­
g a n g m i t Fü l lung u n d E n t l e e r u n g der K ü v e t t e 
( A b b . 1) d a u e r t e t w a z w e i M i n . E i n e g e ü b t e 
technische A s s i s t e n t i n k a n n a n e i n e m A r b e i t s ­
tage 34 Seren ( D o p p e l b e s t i m m u n g e n ) a n a l y ­
sieren. 
Berechnung der Werte 
D a s G e r ä t w i r d so geeicht , d a ß 30 μ% C o r t i s o l 
p r o 100 m l E i c h l ö s u n g 100 Skalente i len e n t ­
sprechen. C o r t i s o l w e r t e ü b e r 30 //g/100 m l 
Messgut Luftreinigung Überlaufgefäß 
ι A b b . 1. Füllung und Entleerung der M i -
D Wasserstrahlpumpe kroabsaugküvette, nach K L U G E u . M i t ­
arb. (1). 
Füllung: H a h n Α und D zu , H a h n C und 
Β auf. Wenn der Kunststoffstopfen F l u f t ­
dicht auf das graduierte Schliffglas ge­
setzt w i r d , drückt getrocknete und gerei­
nigte L u f t das Meßgut durch den Schlauch 
a i n die Küvette, wobei die L u f t über den 
geöffneten H a h n Ε entweicht . Nach Fül­
lung der Küvette w i r d der H a h n Ε ge­
schlossen u n d Α geöffnet, bis die Flüssig­
keitssäule H a h n Α erreicht. Zugle ich 
w i r d die Leistung der Aquar iumspumpe 
gedrosselt, damit der D r u c k i n der Kü­
vette n icht zu hoch w i r d . Die Messung 
beginnt, wenn der H a h n Α geschlossen 
ist. 
Entleerung: Während der Messung (15 
Sek.) w i r d die WouLFFsche Flasche eva­
kuier t (Hahn C und Β geschlossen u n d D 
geöffnet). Nach der Messung w i r d bei ge­
schlossenem Lichtweg die Küvette d u r c h 
Öffnung der Hähne Α und C leergesaugt. 
Nach Entleerung des Schlauches c w i r d 
auch der H a h n Ε geöffnet u n d schließlich 
der Stopfen F gelockert. Entscheidend ist 
bei diesem Füllvorgang die Vermeidung Pumpe 
des Entstehens von feinsten Bläschen i n dem m i t Dichlormethan gesättigten Fluoreszenzgemisch, welche 
durch Reflexion i n der Küvette die Messung verfälschen. Das geschieht durch Füllung der Küvette mittels 
einer Pumpe gegen die Summe von atmosphärischem D r u c k u n d Strömungswiderstand i n der Entlüf­
tungskapillare b. 
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s i n d d u r c h S t u f e n s c h a l t u n g ablesbar . N a c h 
S u b t r a k t i o n der N u l l w e r t e (ca. 8 Skalentei le) 
w i r d eine E i c h k u r v e aus d e n M e ß w e r t e n v o n 
E i c h l ö s u n g e n m i t 3 μg u n d 30 / i g / 1 0 0 m l er­
s te l l t . D i e u n b e k a n n t e n P r o b e n w e r d e n a n 
H a n d der E i c h k u r v e e r m i t t e l t . D a s G e r ä t k a n n 
zusätz l ich m i t Glas f luoreszenzs tandards ge­
e i c h t w e r d e n (Schott , M a i n z ) . 
Zuverlässigkeit der Methode 
Präzision 
Bei einer Z e h n f a c h b e s t i m m u n g einer w ä ß r i g e n 
S t a n d a r d l ö s u n g v o n 10 μ& C o r t i s o l / 1 0 0 m l 
w u r d e e in M i t t e l w e r t v o n 10,09 dz 0,42 / i g / 
100 m l (x =b s) g e f u n d e n ( V K = 4 , 2 % ) . D i e 
G e n a u i g k e i t a n e i n e m T a g ist g u t (E ich lösung 
x dz s = 10,7 ± 0,5 ^ g / 1 0 0 m l , Ν = 20, V K = 
4 , 7 % ) . D i e R e p r o d u z i e r b a r k e i t v o n T a g z u 
T a g w u r d e m i t e i n e m K o n t r o l l s e r u m geprüft 
(x ± s = 21,7 ± 1,66 / i g / 1 0 0 m l , Ν = 102, 
V K = 7 , 6 % ) . D e r W i e d e r f i n d u n g s v e r s u c h für 
C o r t i s o l m i t u n d o h n e Serumzusatz e r g i b t e i ­
n e n K o r r e l a t i o n s k o e f f i z i e n t e n v o n r = 0,999 
m i t der Regress ion b = 0,964. 
Empfindlichkeit 
D i e M e t h o d e e r l a u b t d i e B e s t i m m u n g v o n 1 / i g 
C o r t i s o l i n 100 m l E i c h l ö s u n g ; χ dz s = 1,0 dz 
0,3 / ig /100 m l , Ν = 20 . D i e E m p f i n d l i c h k e i t 
l ä ß t s ich n o c h s te igern (3). 
Methodenkritik 
Ü b e r s i c h t e n über d i e verschiedenen p u b l i z i e r ­
t e n M o d i f i k a t i o n e n der fluorometrischen C o r ­
t i s o l b e s t i m m u n g i m S e r u m zeigen, d a ß recht 
untersch ied l i che N o r m a l b e r e i c h e angegeben 
w e r d e n (verg l . 5 , 6, 7 ) . D a z u k o m m t , d a ß die 
d u r c h D o p p e l i s o t o p e n - M e t h o d e n e r m i t t e l t e n 
N o r m a l w e r t e i m a l l g e m e i n e n n i e d r i g e r als d ie 
f l u o r o m e t r i s c h b e s t i m m t e n l iegen. M a n erhäl t 
d u r c h die fluorometrische C o r t i s o l b e s t i m ­
m u n g i m Serum also zwei fe l los z u h o h e W e r t e . 
P I R K E u n d S T A M M h a b e n d ie Spezif i tät e iniger 
fluorometrischer C o r t i s o l b e s t i m m u n g s m e t h o ­
d e n m i t e iner R e f e r e n z - M e t h o d e u n t e r s u c h t 
(8). 
Abgesehen v o n der k l i n i s c h e n B r a u c h b a r k e i t 
unserer fluorometrischen M e t h o d e zeigen a n ­
dererseits der W i e d e r f i n d u n g s v e r s u c h u n d d ie 
Q u a l i t ä t s k o n t r o l l e eine " s c h e i n b a r " sehr gute 
R i c h t i g k e i t dieses V e r f a h r e n s . T o t a l a d r e n a l e k -
t o m i e r t e P a t i e n t e n h a b e n eine C o r t i s o l k o n ­
z e n t r a t i o n v o n w e n i g e r als 2 / i g / 1 0 0 m l S e r u m . 
U m diesen B e f u n d z u e r k l ä r e n , m u ß m a n a n ­
n e h m e n , d a ß i n die B e s t i m m u n g unspezif ische 
S t ö r s u b s t a n z e n e ingehen. Z w i s c h e n diesen u n ­
spezif ischen F l u o r o g e n e n u n d C o r t i s o l is t 
a l l e rd ings b e i M e t o p i r o n - B l o c k a d e der C o r t i ­
so lb iosynthese u n d b e i m a d r e n o g e n i t a l e n Syn­
d r o m k e i n e Para l le l i tä t gegeben. 
D u r c h B i l d u n g des P r o d u k t e s v o n re la t iver 
F luoreszenz intens i tä t be i der h ier v e r w a n d t e n 
M e t h o d e u n d der m i t t l e r e n n o r m a l e n K o n z e n ­
t r a t i o n i m Plasma k a n n der ungefähre B e i t r a g 
e iniger z i r k u l i e r e n d e r Steroide z u d e n fluoro­
m e t r i s c h gemessenen „ C o r t i s o l - W e r t e n " be­
rechnet w e r d e n ( T a b . 1). C o r t i c o s t e r o n ist d a ­
bei n a c h T a b . 1 das w i c h t i g s t e unspezif ische 
F l u o r o g e n . S u b t r a h i e r t m a n d e n d u r c h A d d i ­
t i o n g e w o n n e n e n m i t t l e r e n , s t e r o i d b e d i n g t e n , 
unspezi f i schen C o r t i s o l s p i e g e l v o n 6 - 7 / i g / 
100 m l v o n u n s e r e m m i t t l e r e n N o r m a l w e r t 
v o n 1 7 , 6 ^ / 1 0 0 m l , so erhä l t m a n übersch lags ­
weise e i n e n m i t t l e r e n 9 . 0 0 - U h r - N ü c h t e r n - C o r -
t i s o l - W e r t v o n e t w a 1 0 - 1 2 / i g / 1 0 0 m l , w e l c h e r 
e t w a d e m d u r c h D o p p e l i s o t o p e n - M e t h o d e n 
g e w o n n e n e n W e r t e n t s p r i c h t . 
G R A E F u n d S T A U D I N G E R (6) k a m e n auf G r u n d 
i h r e r U n t e r s u c h u n g e n z u d e m S c h l u ß , d a ß ab­
gesehen v o m C o r t i c o s t e r o n freies C h o l e s t e r i n 
das w i c h t i g s t e unspezif ische F l u o r o g e n sei. U m 
d i e Para l le l i tä t v o n unspezif ischer Fluoreszenz 
u n d C o r t i s o l k o n z e n t r a t i o n z u e r k l ä r e n , n e h ­
m e n d i e A u t o r e n a n , d a ß A C T H z u einer A b ­
gabe v o n f r e i e m C h o l e s t e r i n aus der N e b e n ­
n i e r e n r i n d e i n das P lasma führ t . I n eigenen 
V e r s u c h e n f a n d e n w i r k e i n e K o r r e l a t i o n ( A b b . 
2) z w i s c h e n n i e d r i g e n , fluorometrisch gemes­
senen C o r t i s o l k o n z e n t r a t i o n e n u n d d e n bei 
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Tabelle 1 . Relative Fluoreszenzintensität verschiedener Steroide u n d ihr Beitrag zur „Gesamt-Cort isol -
Fluoreszenz" des Serums 
Die Fluoreszenz einer Cortisolstandardlösung v o n 30 ^g/100 m l w u r d e gleich 100% gesetzt. Für alle Ste­
roide wurden Eichkurven m i t Standardlösungen v o n 10, 30 u n d 100 /Wg/100 m l aufgestellt u n d die Korre­
lationen (r) dieser Eichkurven errechnet. Die relativen Fluoreszenzintensitäten [ % ] der verschiedenen 
Steroide w u r d e n über die Steigungen dieser Eichkurven berechnet. Die angeführten mi t t l e ren normalen 
Konzentrationen i m Plasma stammen aus der Li teratur . D u r c h M u l t i p l i k a t i o n der relativen Fluoreszenz­
intensität m i t der mit t leren normalen Konzentrat ion i m Plasma ergibt sich der A n t e i l a n d e r „Gesamt-
Cortisol-Fluoreszenz" i m Serum 
Anzahl Relative Korrela­ mitt lere L i te ra tur ­ mitt lerer 
der Fluores­ t i o n der normale angabe A n t e i l an 
Eich­ zenzinten­ Eichkur­ Konzentra­ der ,,Ge-





Ν [%] r [Aig/100 m l ] [ μ δ / 1 0 0 ml] 
Cort isol - 100,0 0,999 17,6 (1,2) 
Pregnenolon 2 5,0 0,995 <J 0,076 
9 0,090 
(12) < 0 , 0 1 
Progesteron 2 < 1 , 0 0,989 cJ 0,033 
9 0,043 
(12) < 0 , 0 1 
17-Hydroxyprogesteron 2 < 1 , 0 0,961 cJ 0,095 
9 0,042 
(12) < 0 , 0 1 
1 lß-Hydroxyprogesteron 4 2,3 0,471 p - ρ 
11-Deoxycortisol 3 15,0 0,999 1,45 (7) 0,22 
Cort ison 2 < 1 , 0 0,382 < 1 , 0 (7) < 0 , 0 1 
Deoxycorticosteron 2 4,0 0,999 p - ρ 
Corticosteron 2 338,4 0,999 1,25 (7) 4,23 
Aldosteron 2 0 - 0,04 (9) -
11-Dehydrocorticosteron 2 0 - ? - -
17-Hydroxypregnenolon 5 5,3 0,999 o*0,19 
9 0,35 
(12) <J 0,01 
9 0,02 
Dehydroepiandrosteron 2 4,3 0,999 gesamt: 




Dehydroepiandrosteronsulfat 2 1,2 0,979 davon 85% 
D H E A S 
(10) o* 1,14 
9 0,74 
Androstendion 2 0 - o* 0,08 
9 0,20 
(10) -
11 ß-Hydroxy androstendion 2 < 1 , 0 0,984 ρ - ? 
Testosteron 2 86,2 0,999 ο* 0,60 
9 0,08 
(10) o* 0,52 
9 0,07 
Östron 3 3,6 0,979 o*0,06 
9 0,06 
(11) o* < 0 , 0 1 
9 < O , O J 
Östradiol 2 73,7 0,988 ο* < 0 , 0 1 
9 < o , o i 
(11) < 0 , 0 1 
Östriol 2 0 - <J <0 ,15 (11) -
9 < 0 , 0 2 
S U M M E : c* ca. 7 













A b b . 2. Beziehung zwischen Gesamtcholesterin, 
freiem Cholesterin und fluorometrisch bestimmter 
Cort isolkonzentrat ion i m Serum. 
Die niedrigen Cort isolkonzentrat ion i m Serum 
v o n nebennierenrindeninsuffizienten Patienten 
(Adrenalektomierte = Α, Ν = 3 u n d M . A d d i ­
son = Β , Ν = 3) u n d v o n Personen, die synthe­
tische Corticosteroide erhielten (Dexamethason, 
Prednisolon oder F l u o c o r t o l o n ; Ν = 19) zeigten 
keine Korre la t ion zum freien Cholesterin (r = 
-0,209) u n d z u m Gesamtcholesterin (r = -0,075) 
i m Serum. 
rfh—ι—ι—ι—ι—ι—ι—ι—ι—j—ι—|—ι—'—•—•—ι—'—ι—'—«—]—<—> 
0 1,5 2,0 2,2 2,5 2,8 3,0 3,2 3,4 3.6 
C o r t i s o l [jpg/100 ml] 
diesen P a t i e n t e n p r a k t i s c h n o r m a l e n K o n z e n ­
t r a t i o n e n des f r e i e n u n d des gesamten C h o l e ­
sterins i m S e r u m . 
A l s unspezi f i sche S t ö r f a k t o r e n s i n d b e k a n n t : 
S i l i c o n f e t t e , G u m m i o d e r dessen W e i c h m a c h e r 
u n d D e t e r g e n z i e n (1) . 
A l d a c t o n e - B e h a n d l u n g f ü h r t z u fa l sch h o h e n 
C o r t i s o l - W e r t e n (2 , 13) . B i o g a s t r o n e ( C a r b e n -
o x o l o n e , N a - S a l z ) f l u o r e s z i e r t selber n i c h t . 
Dieses M e d i k a m e n t zeigte bei therapeut i scher 
D o s i e r u n g m i t d e r h i e r beschr iebenen M e t h o d e 
k e i n e n E i n f l u ß auf d e n „ C o r t i s o l s p i e g e l " , 
w e d e r i n n e r h a l b der ers ten z w e i S t d . , n o c h 
n a c h tage langer B e o b a c h t u n g , w ä h r e n d M A T -
T I N G L Y u . M i t a r b . (14) m i t i h r e r T e c h n i k e i ­
n e n A n s t i e g b e o b a c h t e t e n . 
Be i G r a v i d i t ä t , s o w i e u n t e r B e h a n d l u n g m i t 
Ö s t r o g e n e n u n d C o n t r a c e p t i v a e r f o l g t n e b e n 
e i n e m A n s t i e g der T r a n s c o r t i n k o n z e n t r a t i o n 
eine E r h ö h u n g d e r C o r t i s o l k o n z e n t r a t i o n . D a s 
f l u o r o m e t r i s c h e V e r f a h r e n er faßt s o w o h l d e n 
p r o t e i n g e b u n d e n e n als a u c h d e n f r e i e n C o r t i ­
s o l a n t e i l i m S e r u m u n d m i ß t s o m i t d ie u n t e r 
diesen B e d i n g u n g e n e r h ö h t e n W e r t e ( 1 5 , 1 6 ) . 
Normalbereich und Werte unter 
pathologischen Bedingungen 
D e r N o r m a l b e r e i c h (χ ± 2s, l o g a r i t h m i s c h e 
V e r t e i l u n g ) d e r C o r t i s o l k o n z e n t r a t i o n N e b e n ­
n ierengesunder l i e g t u m 9.00 U h r be i dieser 
M e t h o d e z w i s c h e n 9,7 u n d 32,0 / /g/100 m l , 
der M i t t e l w e r t be i 17,6 /xg/100 m l . 
W e n n a u c h d i e C o r t i s o l w e r t e der bisher u n ­
t e r s u c h t e n P a t i e n t e n ( B l u t a b n a h m e 9.00 U h r , 
n ü c h t e r n ) m i t M o r b u s A d d i s o n u n t e r d e m 
N o r m a l b e r e i c h l i e g e n , f ü h r e n w i r z u r A b ­
s i c h e r u n g dieser D i a g n o s e eine A C T H - B e -
l a s t u n g d u r c h (1). F ü r d i e D i a g n o s e einer se­
k u n d ä r e n N e b e n n i e r e n r i n d e n i n s u f f i z i e n z w i r d 
zusätzl ich d i e I n s u l i n b e l a s t u n g eingesetzt. Z u r 
D i a g n o s e des H y p e r c o r t i z i s m u s w i r d neben 
der C o r t i s o l b e s t i m m u n g u n d der A C T H - B e -
l a s t u n g der Dexamethasonsuppress ions tes t 
u n d d ie B e o b a c h t u n g der c i r c a d i a n e n R h y t h ­
m i k der C o r t i s o l k o n z e n t r a t i o n i m S e r u m her­
angezogen. V e r h a l t e n der C o r t i s o l k o n z e n t r a ­
t i o n v o n N o r m a l p e r s o n e n be i F u n k t i o n s t e s t s 
v e r g l . (1) u n d (2). 
M i t Unterstützung der Deutschen Forschungsge­
meinschaft (SFB 51). 
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- Normalbere ich i m Plasma 198 
11-Deoxycorticosteron 170, 172f, 195, 357 
11-Deoxycortisol 170, 172f, 190ff, 195, 316, 357 
11-Deoxycortisol-Bestimmung s. Cort i so l - , 11-
Deoxycort isol-Best immung i m Plasma durch 
kompet i t ive Proteinbindung 
l l -Deoxy-17-oxosteroide 274, 282 
- Chromatographie der Methoximder ivate 279 
- Darstel lung der M e t h o x i m e 279 
- Silylierung der Methoximder ivate 280 
Dexamethason 18, 170 
20«-Dihydroprogesteron 218, 234, 316, 357 
20ß-Dihydroprogesteron 219, 316 
5<x-Dihydrotestosteron 285, 288, 290, 301, 316, 
357 
Dihydroxyaceton-Seitenkette 164, 167, 183 
3 , 5 - D i j o d t h y r o n i n 108 
Di jodtyros in 130, 132, 147 
D O P A 153, 156 
D o p a m i n 153 
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Doppelantikörper-Trennungsverfahren 3f , 25, 34, 
72, 86, 129 
Dosis-Wirkungsgerade 436 
Ε 
16- Epiöstriol 407, 417 
- A c e t o n i d , Darstel lung 427 
- Bes t immung, s. Östrogene, Bestimmung i n ver­
schiedenen Körperflüssigkeiten, gaschromato-
graphisch 
- Gaschromatographie 429 
17- Epiöstriol 417, 430 
- A c e t o n i d , Darstel lung 427 
- Best immung s. Östrogene, Bestimmung i n ver­
schiedenen Körperflüssigkeiten, gaschromato-
graphisch 
- Gaschromatographie 429 
Euthyreose 110, 117, 131, 145, 149 
F 
Fettzellen zur biologischen ILA-Best immung 91 f 
fol l ikelst imulierendes H o r m o n s. FSH 
FSH 1 , 32ff , 50, 53 
- A n t i s e r u m zur FSH-Bestimmung i m Serum 33 
- Kreuzreaktionen 33 
- - zur FSH-Bestimmung i m U r i n 40 
- - - - Kreuzreaktionen 41 
- E x t r a k t i o n aus U r i n 41 
- j o d m a r k i e r t , Reinigungsverfahren 33 
- Konzentra t ion i m Serum 35 
- - i m U r i n 42 
- M a r k i e r u n g m i t Jod 32f, 41 
- passiver Hämagglutinationshemmtest i m U r i n 39 
- Referenzpräparate 34, 41 
FSH-Best immung, radioimmunologische i m Serum 
32 ff 
- - - A n t i s e r u m 33 
- - - Empf indl i chke i t 34 
- - - T r e n n u n g von freiem und antikörpergebun­
denem FSH 34 
- - i m U r i n 39ff 
- - - A n t i s e r u m 40 
- - - radioimmunologisches System 40 
G 
Gesamtcorticosteroide 190 
- E x t r a k t i o n aus Plasma 192 
- No rmalbere i ch i m Plasma 198 
Gesamt-17-hydroxycorticosteroid-Bestimmung i m 
U r i n , spektrophotometrische 160ff 
- - - besondere Hinweise 163 
- - - Präzision 162 
- - - Störung durch Arzneimit te l 163 
- d u r c h Glucose 163 
Gesamt-17-hydroxycorticosteroide 160ff, s. auch 
17-Hydroxycort icosteroide, gesamte 
- N o r m a l b e r e i c h i m U r i n 162 
- Redukt ion der 20-Oxo-gruppe 161 
- Umsetzung zu 17-Oxosteroiden 160f 
Gesamtöstrogen-Bestimmungim U r i n nichtschwan­
gerer Frauen u n d i n der Frühschwangerschaft, 
fluorometrische 365 ff 
- - - Empfindl ichkei t 374 
- - - - - - Extraktionsapparat 367f 
Fluorometrie 370ff 
Präzision 374 
Richt igkei t 373 
- - - - - - Spezifität 372 
Vortei le 375 
- - von Schwangeren, spektrophotometrische 
(Kober-Ittr ich-Verfahren) 402 ff 
Berechnung der Werte 404 
Empfindl ichkei t 404 
- - - - - Farbreaktion 403 
- - - - - Präzision 404 
Richt igkeit 404 
- - - - - Störung durch Glucose 405 
Zeitbedarf 406 
(Kober-Reaktion) 407ff 
Berechnung der Werte 409 
Einfluß von Arzneimit te ln 410 
Farbreaktion 408 
_ _ _ _ _ Präzision 410 
Richt igkei t 410 
Spezifität 409 
Gesamtöstrogene 365ff, 386, 402ff, 407ff, s. auch 
Östrogene 
- Ausscheidung i n der Spätschwangerschaft 405, 
410 
- E x t r a k t i o n aus U r i n , direkte 403 
- E x t r a k t i o n aus U r i n nach Hydrolyse der K o n j u ­
gale 369, 409, 412 
- Hydrolyse der K o n jugate 369, 407 f, 412 
- Normalbereich i m U r i n 375 
Gesamtthyroxin 105 ff, s. auch T h y r o x i n 
- Abtrennung v o n Plasmaproteinen 106 
- Normalbereich i m Serum 110 
Gesamttr i jodthyronin 119ff, 127ff, s. auch 3,5,3'-
T r i j o d - L - t h y r o n i n 
- Abtrennung v o n T h y r o x i n 119, 121 
- Isolierung aus Serum 121 
- Konzentrat ion i m Plasma 131 
- - i m Serum 124f 
- Papierchromatographie 121 f 
Gesamttr i jodthyronin-Best immung i m Plasma, ra­
dioimmunologische 127 ff 
- - - Berechnung der Werte 129 
- - - Doppelantikörper-Trennungsmethode 129 f 
- - - Eichkurven 129 
Empfindl ichkei t 130 
- - - Fehlerquellen 130 
- - - Präzision 130 
Richt igkei t 130 
Spezifität 129 
452 Sachregister 
Trennung v o n freiem u n d antikörpergebun­
denem H o r m o n durch Kohle 128, 130 
- i m Serum durch kompet i t ive Proteinbindung 
119 ff 
Berechnung der Werte 124 
Eichkurve 123 
Spezifität 124 
Trennung von freiem u n d proteingebun­
denem H o r m o n durch Harzschwämme 
124f 
Girard-T-Reagenz 417, 424 
G l o b u l i n , corticosteroidbindendes (CBG) 213, s. 
auch Transcort in 
- sexualhormonbindendes (SHBG) 291 , 294f, 360 
Gewinnung aus Schwangerenplasma 361 
- thyroxinbindendes (TBG) 105, 108, 114, 119, 
125, 147 
Glucagon 98 ff 
- Ant iserum 99 f 
- - Gewinnung 99 
- - Prüfung 100 
Kreuzreaktionen 98 
- Normalbereich i m Plasma 103 
Glucagon-Bestimmung i m Plasma, r a d i o i m m u n o ­
logische 98 ff 
- - - Eichkurven 103 
Empfindl ichkei t 102 
- - - Präzision 102 
Richtigkeit 102 
Spezifität 102 
Trennung von freiem und antikörpergebun­
denem Glucagon 101 
Glykoprote inhormone 32f, 41 
Gonadotropine 32, 40 f, 53 ff 
- E x t r a k t i o n aus U r i n 53 f 
- Konzentrat ion i m U r i n 56 
- Präparate 46 
- Standard 55 






Gravidität 110, 139, 148, 181 
Η 
H C G 32f, 35, 38, 4 1 , 46, 50 
- Ant iserum 35, 37, 40 
H C T s. Calc i tonin 
Heptafluorobuttersäureester v o n Steroiden, Dar­
stellung 221 f 
17-Hydroxycorticosteroide 164 ff , 183, 188 
- Bestimmung i m U r i n als Porter-Silber-Chromo-
gene 164 ff 
Berechnung der Werte 166 
Empfindl ichkei t 167 
Präzision 167 
- - - - Richt igkei t 167 
Spezifität 167 
Störungen 167 
- freie 164ff 
E x t r a k t i o n aus U r i n 166 
Normalbere ich i m U r i n 168 
- gesamte 164ff, s. auch Gesamt-17-hydroxycort i -
costeroide 
enzymatische Hydrolyse der Konjugate 166 
E x t r a k t i o n aus U r i n nach Hydrolyse der K o n ­
jugate 166 
Normalbere ich i m U r i n 168 
4-Hydroxy-3-methoxy-mandeIsäure 155 ff 
- E x t r a k t i o n aus U r i n 156 
- Konzentrat ion i m U r i n 158 
- O x i d a t i o n zu V a n i l l i n 157 
4-Hydroxy-3-methoxy-mandelsäure-Bestimmung 
i m U r i n , spektrophotometrische 155ff 
Berechnung der Werte 157 
Empfindl ichkei t 158 
- - - Präzision 158 
Richt igkei t 157 
Spezifität 157 
Störung durch 4-Hydroxybenzaldehyd 158 
Störungen durch Arzneimit te l 156 
2-Hydroxyöstron 386 
15«-Hydroxyöstron 416, 430 
- Bestimmung s. Östrogene, Bestimmung i n ver­
schiedenen Körperflüssigkeiten, gaschromato-
graphisch 
- Gaschromatographie 429 
- Papierchromatographie 425 f 
16<x-Hydroxyöstron 386, 416, 418, 425, 429 
- Bestimmung s. Östrogene, Bestimmung i n ver­
schiedenen Körperflüssigkeiten, gaschromato-
graphisch 
- Gaschromatographie 429 
- Papierchromatographie 425 f 
16ß-Hydroxyöstron 416, 418, 430 
- Bestimmung s. Östrogene, Bestimmung i n ver­
schiedenen Körperflüssigkeiten, gaschromato-
graphisch 
- Gaschromatographie 429 
17-Hydroxyprogesteron 170, 173, 195, 218, 231ff, 
316, 357 
- Abtrennung von anderen Steroiden 232f 
- Ant iserum 231 
- Kreuzreaktionen 230 
- E x t r a k t i o n aus Serum 232 
- Normalbere ich i m Serum 235 
17-Hydroxyprogesteron-Bestimmung i m Serum, 
radioimmunologische 230 ff 
Abtrennung kreuzreagierender Steroide 
232 ff 
Berechnung der Werte 234 
Empfindl ichkei t 234 
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Präzision 234 
Richt igke i t 234 
Spezifität 234 
T r e n n u n g von freiem u n d antikörpergebun­
denem H o r m o n 233 f 
Hypercort iz ismus 181 
Hyperparathyreoidismus 66 
Hyperthyreose 29, 110, 117, 125, 131, 139f, 145, 
147, 149 
H y p e r t o n i e , essentielle 158 




Hypotha lamusext rakt 50 
Hypothyreose 110, 117, 125, 131, 149 
- primäre 29 
- sekundäre 29 
I , J 
I C S H 53 
I L A 89 ff 
- Normalbere ich i m Serum 96 
I L A - B e s t i m m u n g i m Serum, biologische 89 ff 
Berechnung der Werte 94 
Eichkurve 94 
- - Empf indl i chke i t 95 
Fettzellen 91 
Insul instandard 90 
- - - Zuverlässigkeit 95 
Insul in 75 f f , 94 
- Antikörperverdünnung 78 
- A n t i s e r u m 77, 89 f 
- Kreuzreaktionen 84 
- j o d m a r k i e r t 77f 
- Standardlösung 78, 90 
insulinähnliche Aktivität s. I L A 
gesamte 89 
- - hemmbare s. SILA 
- - n ichthemmbare s. N S I L A 
Insulinaktivität, immunreakt ive s. I R I 
Insul in-Best immung i m Serum, r a d i o i m m u n o l o g i ­
sche 75 ff 
Berechnung der Werte 81 f 
Eichkurven 80 ff 
Fehlerquellen 80, 85 
- - - Präzision 85 f 
R icht igke i t 85 
Spezifität 84 
Tes tkombinat ionen 87 
T r e n n u n g v o n freiem u n d antikörpergebun­
denem Insul in 76, 80, 86 
- - - unspezifische Aktivität 81 
Störungen 85 
Wiederf indung 85 
I R I 89 
Ittrich-Reagenz 365, 396 
Jodmarkierung s. bei den einzelnen H o r m o n e n 
Jodfehlverwertung 147 
Κ 
Kober- I t t r ich-Reakt ion 370 
Kober-I t tr ich-Verfahren 402 
Kober-Reagenzien 365, 388, 415 
Kober-Reaktion 388, 393f, 407, 409, 411 
L 
L H 1, 32ff , 35ff , 4 1 , 45ff , 53 
- Ant iserum zur LH-Bes t immung i m Serum 36 
- — Spezifität 36 
zur LH-Bes t immung i m U r i n 40 
Spezifität 41 
- E x t r a k t i o n aus Plasma 47 
aus U r i n 4 1 , 48 
- jodmarkier t , Reinigungsverfahren 36 
- Konzentrat ion i m Plasma, biologische Bestim­
m u n g 51 
- i m Serum, radioimmunologische Bestimmung 
38 
- i m U r i n , biologische Bestimmung 51 
radioimmunologische Bestimmung 42 
- M a r k i e r u n g m i t Jod 35, 41 
- passiver Hämagglutinationshemmtest i m U r i n 39 
- Referenzpräparate 37, 41 
LH-Bes t immung i m Plasma u n d U r i n , biologische 
45 ff 
- Berechnung der Ergebnisse 50 
- Empfindl ichkei t 50 
- Ovarascorbinsäuretest 49 
- - - Präzision 50 
Richt igkei t 50 
- - - Spezifität 50 
- - - Wiederf indung 50 
- radioimmunologische i m Serum 35 ff 
Ant iserum 35 f 
Trennung v o n freiem u n d antikörpergebun­
denem L H 37 
- - i m U r i n 39 ff 
Ant i serum 40 f 
- - radioimmunologisches System 40 
L H - R H 50 




2-MethoxyÖstron 416, 426 
- Bestimmung s. Östrogene, Bestimmung i n ver­
schiedenen Körperflüssigkeiten, gaschromato-
graphisch 
- Gaschromatographie 429 
a - M e t h y l - D O P A 153, 156 
M e t o p i r o n 173, 190, 197f 
Monaminooxidasehemmer 156 
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M o n o j o d t y r o s i n 130, 132, 147 
M o r b u s A d d i s o n 181 
Ν 
Nebennierenrindeninsuffizienz 181 
Noradrena l in 150 ff , 155 ff 
- E x t r a k t i o n aus U r i n 151 f 
- Normalbere ich i m U r i n 154 
- O x i d a t i o n 152 
Noradrenal in-Best immung s. Adrena l in - , N o r -
adrenalin-Bestimmung i m U r i n , f luorometrische 
N S I L A 89, 94 
Ο 
17-OHCS s. 17-Hydroxycorticosteroide 
Oppenauer-Oxidat ion 339 
Östradiol-17ot 357f, 407, 417f 
- Bestimmung s. Östrogene, Bestimmung i n ver­
schiedenen Körperflüssigkeiten, gaschromatogra-
phisch 
Östradiol-17/5 234, 343ff, 348ff, 354ff, 361 ff , 365, 
374, 377, 386ff, 407, 417f 
- Abtrennung von Östriol 380 
- Acetylierung 380 
- Ant iserum 355 
- - Kreuzreaktionen 358 
- Ausscheidung i n der Postmenopause 384 
- Celite-Säulenchromatographie 345, 357 
- Dünnschichtchromatographie 350, 378, 380 
- E x t r a k t i o n aus Plasma 345, 350, 356, 362 
- Gaschromatographie 429 
- Gel f i l t rat ion 362 
- Konzentrat ion i m Plasma i n der Schwanger­
schaft 347 
- Methy l ie rung 392 
- Normalbereich i m Plasma, kompet i t ive Protein­
bindungsmethode 363 
radioimmunologische Bestimmung 359 
- — Radioligandenmethode 352 
Östradiol-17^-Bestimmung, gaschromatographi­
sche s. Östrogene, Bestimmung i n verschiedenen 
Körperflüssigkeiten, gaschromatographisch 
- i m Plasma durch kompet i t ive Proteinbindung 
360ff 
Berechnung der Werte 363 
Bindungsprotein 360 
Gewinnung 361 
Leer wer t 363 
Präzision 363 
Spezifität 363 
T r e n n u n g v o n freiem u n d proteingebun­
denem Östradiol-17j9 360, 362, 364 
Wiederf indung 363 
- radioimmunologische 354ff 
Abtrennung anderer Steroide 377 
Ant i serum 355, 358 
Berechnung der Werte 357 
Eichkurve 358 
Empfindl ichkei t 358 
- - - Praktikabilität 359 
Präzision 358 
Richt igkei t 358 
Spezifität 358 
Trennung von freiem u n d antikörpergebun­
denem Östradiol-17ß 354, 357 
Radioligandenmethode s. Östron-, Östradiol-
17/^Bestimmung i m Plasma, Radioliganden­
methode u n d s. Östron-, Östradiol-17ß- u n d 
Östriol-Bestimmung i m Plasma, Radiol igan­
denmethode 
- i m U r i n nichtschwangerer Frauen s. Östron-, 
Östradiol-17/?- u n d Östriol-Bestimmungen u n d 
auch Östrogene, Bestimmung i m U r i n nicht­
schwangerer Frauen, gaschromatographisch 
Östradiole 428 
- Methy l ie rung 428 
Östriol 345, 348 ff , 357, 365, 377, 386ff, 407ff, 411 , 
417 
- Abtrennung von anderen Steroiden 412 
- v o n 16-Epi- u n d 17-Epiöstriolacetonid 427 
- Ausscheidung i n der Postmenopause 384 
i n der Schwangerschaft 415 
- Dünnschichtchromatographie 350 
- E x t r a k t i o n aus Plasma 350 
- Gaschromatographie 429 
- Methyl ie rung 381, 392 
- Normalbere ich i m U r i n 399f 
- Trennung von Östron u n d östradiol-17/? 380, 
392 
Östriol-Bestimmung, gaschromatographische s. 
Östrogene, Bestimmung i n verschiedenen Kör­
perflüssigkeiten, gaschromatographisch 
- i m Plasma, Radioligandenmethode s. Östron-, 
Östradiol-17ß- u n d Östriol-Bestimmung i m 
Plasma, Radioligandenmethode 
- i m U r i n nichtschwangerer Frauen s. Östron-, 
Östradiol-17/?- u n d Östriol-Bestimmungen u n d 
auch Östrogene, Best immung i m U r i n nicht­
schwangerer Frauen, gaschromatographisch 
- v o n Schwangeren, spektrophotometrisch 411 ff 
Aluminiumoxid-Säulenchromatographie 
413 
Berechnung der Werte 414 
Farbreakt ion 414 
Präzision 415 
Richt igkei t 415 
Spezifität 415 
Östriol-3-methyläther 378, 381 , 392, 411, 413 
- Abtrennung v o n anderen Östrogenmethyläthern 
413 
- Acetyl ierung 378, 381 
- Aluminiumoxid-Säulenchromatographie 413 f 
Östriol-3-methyläther-16,17-diacetat 381 
- Dünnschichtchromatographie 381 
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Östrogene 377ff, 386ff, 416fr 
- Ausscheidung i n der Postmenopause 384 
- Bestimmung i m U r i n nichtschwangerer Frauen, 
gaschromatographisch 377ff 
Berechnung der Werte 382 
Detektor 378 
- - - - - Empfindl ichkei t 383 
Gaschromatographie 378, 381 f 
— Präzision 383 
Richtigkeit 383 
Spezifität 382 
Trennung von Östron, Östradiol-
17ß u n d Östriol 380f 
- — - spektrophotometrisch oder f luorome-
trisch s. Östron-, Östradiol-17/5- und 
Östriol-Bestimmung 
- i n verschiedenen Körperflüssigkeiten, gas­
chromatographisch 416ff 
- — - Aufarbei tung der Östrogenketonfrak-
t i o n 425 
- - - - Aufarbeitung der Östrogen-Nichtketon-
f r a k t i o n 426 
Auf t rennung der Östrogene i n eine 
Keton- u n d N i c h t k e t o n f r a k t i o n 424 
Berechnung der Werte 429 f 
Empfindl ichkei t 432 
- - - - Gaschromatographie 428 f 





Richt igkeit 431 
— - Säulenpräparation zur Gaschromato­
graphie 418 
Spezifität 430 
- enzymatische Hydrolyse der Konjugate 395 
- E x t r a k t i o n aus U r i n nach Fiydrolyse der K o n j u ­
gate 379, 391 f 
- gesamte s. Gesamtöstrogene 
- Hydrolyse der Konjugate 379, 387, 391 
- klassische 384, 433 
- Normalbere ich i m U r i n 399 f 
- Si lylierung 428 
Östrogenacetate 381 
- Dünnschichtchromatographie 381 
Östrogenkonjugate 420 
- A u f t r e n n u n g nach Beling 420 f 
- enzymatische Hydrolyse 424 
Östrogenrezeptor des Kaninchenuterus 343 f, 348 
Präparation 344, 350 
Östron 343ff, 348ff, 357, 365, 374, 377, 386ff, 407, 
416, 418, 426 
- Abtrennung von Östriol 380 
- Acetyl ierung 380 
- Ausscheidung i n der Postmenopause 384 
- Celite-Säulenchromatographie 345 
- Dünnschichtchromatographie 350, 378, 380 
- E x t r a k t i o n aus Plasma 345, 350 
- Gaschromatographie 429 
- Methyl ie rung 392 
- Normalbereich i m U r i n 399 f 
Östron-Bestimmung s. Östrogene, Bestimmung i n 
verschiedenen Körperflüssigkeiten, gaschroma­
tographisch 
Östron-3-methyläther 392 f 
- Trennung von Östradiol-3-methyläther 392 
Östron-, Östradiol-Bestimmung i m Plasma, Ra-
dioligandenmethode 343 ff 
Bindungsprotein 343 f 
- - - - Celite-Säulenchromatographie 344 
- — graphische Darstel lung 346 
Leerwerte 346 
Trennung v o n freiem und gebundenem 
H o r m o n 346 
Östron-, Östradiol-17ß- u n d Östriol-Bestimmung 
i m Plasma, Radioligandenmethode 348 ff 
Berechnung der Werte 351 
Bindungsprotein 348 
- - - - - Eichkurve 351 
Empfindl ichkei t 352 
Leerproben 352 
Präzision 352 
Richt igkeit 352 
Spezifität 351 
- - - - Trennung von freiem und gebundenem 
H o r m o n 351 
- - - i m U r i n nichtschwangerer Frauen (Methode 
v o n Brown) 386ff 
Aluminiumoxidstandardis ierung 
389f 
Berechnung der Werte 394 
Eichkurve 394 
Empfindl ichkei t 400 
- - — - - Kober-Farbreaktion 393 
Präzision 400 
Richt igkei t 398 
Spezifität 397 
Vortei le 400 
(Methode von B r o w n , Bulbrook u n d 
Greenwood) 386, 395f 
Empfindl ichkei t 400 
enzymatische Hydrolyse 395 
Präzision 400 
Richt igkei t 398 
Spezifität 397 
Vortei le 400 
Östron-, Östradiol-17ß- u n d Östriol-Bestimmung 
i m U r i n nichtschwangerer Frauen 
fluorometrische 386, 396ff 
Berechnung der Werte 396 
Empf indl ichkei t 400 
Fluorometr ie 396 
Präzision 400 
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Richt igkei t 398 
- - Spezifität 397 
Vortei le 400 
16- Oxoöstradiol-17ß 416 
- Best immung s. Östrogene, Best immung i n ver­
schiedenen Körperflüssigkeiten, gaschromato­
graphisch 
- Gaschromatographie 429 
17- Oxosteroide 160, 261 ff , 267ff 
- Auf t rennung durch Aluminiumoxidsäulenchro-
matographie 268 f, 271 
- Ausscheidung bei adrenogenitalem Syndrom 272 
bei Cushing-Syndrom 272 
- Bestimmung i m U r i n , f rakt ionierte 267ff 
A u f trennung durch Gradientenelution 268 
Präzision 271 
- - - - quantitat ive Bestimmung 269 
Spezifität 271 
spektrophotometrische 261 ff 
Berechnung der Werte 263 
Präzision 263 
Störungen durch Arzne imi t te l 264 
- - — Z i m m e r m a n n - R e a k t i o n 261 ff 
- enzymatische Hydrolyse der Glucuronide 268, 
270 
- E x t r a k t i o n der Konjugate aus U r i n 268, 270 
- E x t r a k t i o n aus U r i n nach Hydrolyse der K o n ­
jugate 262 
- gesamte 278 
- Gradientenelution 268 
- Hydrolyse der Konjugate 262 
- Normalbere ich i m U r i n 264, 272 
- Papierchromatographie 270 
- Solvolyse der Konjugate 268 
- Z immermann-Reakt ion 261 ff , 269 
11-Oxycorticosteroide 190, 195ff 
- E x t r a k t i o n aus Plasma 192 
- Normalbere ich i m Plasma 198 
Ovarascorbinsäuretest 49 
Ρ 
Parathormon 58 ff , 68 
- Antikörper, M a r k i e r u n g m i t Jod 64 
- - P r o d u k t i o n 60 
- Reinigung 63 
- Antiseren 60 
- Konzentrat ion i m Serum 66 
- M a r k i e r u n g m i t Jod 59 
- Standardpräparate 58 f 
Parathormon-Best immung i m Serum, r a d i o i m m u -
nometrische 58 ff 
Berechnung der Werte 65 




PBI 132ff, 141 ff 
- Ausfällung aus Serum 133, 138 
- K o n z e n t r a t i o n i m Serum (saure Veraschung) 
137 
teilmechanisierte Bestimmung 148 
(trockene Veraschung) 139 
P B 1 2 7 I 109 f 
PBI-Bestimmung i m Serum, manuelle nach saurer 
Veraschung 132 ff 
Dest i l la t ion 135 
Fehlerquellen 137 
Veraschung 134 
_ Vorprüfung 136 




- teilmechanisierte 141 ff 
Aufschluß der Proben 143 
- - - Berechnung der Werte 145 
Eichkurve 145 
Empfindl ichkei t 146 
Jodidabtrennung 142, 148 
Katalyse u n d Messung 144 
Präzision 146 
- - - Probenentnahme 142 
Richt igkei t 146 
Störungen durch Arzneimi t te l 147 
durch A d s o r p t i o n 147f 
Phäochromozytom 159 
Placentainsuffizienz 347 
PMS 46, 50 
Porter-Silber-Chromogene 164, 168, 183, 188 
Porter-Silber-Methode 167f 
Porter-Silber-Reagenz 184, 186 
Präzisionsmaß 436 
Prednisolon 172 
Pregnandiol 236ff, 243 ff , 255ff, 409 
- Acetyl ierung 239, 245 
- A l u m i n i u m o x i d c h r o m a t o g r a p h i e 238 
- Dünnschichtchromatographie 240f 
- Farbreaktion 258 
- Hydrolyse des Glucuronids u n d E x t r a k t i o n aus 
U r i n 238, 244, 257f 
- Normalbere ich i m U r i n 242, 248, 260 
- T r e n n u n g v o n Pregnantriol 258 
Pregnandiol-Bestimmung i m U r i n , gaschromato­
graphische 243 ff 
Abtrennung anderer Pregnanderivate 246f 
Berechnung der Werte 246 
Empf indl ichkei t 247 
- - - Gaschromatographie 245 f 




- spektrophotometrische u n d gaschromatogra­
phische 236ff 
Sachregister 457 
Eichkurven 239 f 
Empf indl i chke i t 240 
- - - Gaschromatographie 240 
interner gaschromatographischer Stan­
d a r d 240 
Präzision 240 
Richt igkei t 240 
spektrophotometrische Messung 239 
Spezifität 240 
Pregnandioldiacetat 236, 239f, 245 f 
- Aluminiumoxidsäulenchromatographie 239 
- Darste l lung 239, 245 
- Dünnschichtchromatographie 247 
- Gaschromatographie 240, 245f 
- Schwefelsäurefarbreaktion 239 
Pregnandiol- , Pregnantriol-Bestimmung i m U r i n , 
sopektrophotometrische 255 ff 
- - - Berechnung der Werte 259 
Empf indl i chke i t 259 
Farbreakt ion 258 
• Präzision 259 
Richt igkei t 259 
- - - - Spezifität 259 
Standardisierung v o n A l u m i n i u m o x i d 
256 ff 
Pregnandiol-trimethylsilyläther 247 
Pregnantriol 167, 249 ff , 255 ff 
- Aluminiumoxidsäulenchromatographie 250 
- Hydro lyse des Glucuronids und E x t r a k t i o n aus 
U r i n 250f, 257f 
- Normalbere ich i m U r i n 252, 260 
- Schwefelsäurefarbreaktion 251, 258 
- T r e n n u n g v o n Pregnandiol 258 
Pregnantriol-Bestimmung i m U r i n , gaschromato-
graphische 252 ff 
Berechnung der Werte 254 
- - - Gaschromatographie 253 
interner gaschromatographischer Standard 
253 
spektrophotometrische 249ff, s. auch Pregnan­
d i o l - , Pregnantriol-Bestimmung i m U r i n , spek­
trophotometrische 
- - - Berechnung der Werte 251 
Empf indl ichkei t 252 
Farbreakt ion 251 
methodologische Hinweise 251 
Präzision 252 
Richt igkei t 252 
Spezifität 251 
Störungen durch andere Steroide 252 
Pregnantriol-trimethylsilyläther 253 
4-Pregnen-3,6,20-trion 329 
- Aluminiumoxidsäulenchromatographie 329 
- Darste l lung 329 
- Gaschromatographie 331 
Proinsul in 84 
Progesteron 170, 172f, 195, 213 ff , 234, 357 
- chromatographische Abtrennung v o n anderen 
Steroiden 226 f 
- enzymatische Redukt ion 220, 223, 225 
- E x t r a k t i o n aus Plasma 214, 225 
- Normalbere ich i m Plasma 218, 229 
Progesteron-Bestimmung i m Plasma, gaschromato-
graphische 219 ff 
Berechnung der Werte 225 f 
Empfindl ichkei t 229 
Gaschromatographie 223 
interner gaschromatographischer Standard 
224 
Präzision 228 
Richt igkei t 228 
Spezifität 226 
Wiederf indung 226 
- - durch kompet i t ive Proteinbindung 213 ff 
- Eichkurve 217 
- - — Reagenzplasma 214 
Spezifität 217 
Störungen durch andere Steroide 218 
Trennung des freien v o m gebundenen 
Progesteron 216 
proteingebundenes Jod s. PBI 
Q , R 




Schwangerschaft 148, 218, 235f, 241 ff, 248, 252, 
343, 347, 360, 365, 405, 407, 410, 415 
SHBG s. G l o b u l i n , sexualhormonbindendes 
SILA 84, 89, 94 
Somatomedin 94 
somatotropes H o r m o n s. S T H 
S T H I f f , 32 
- Ant iserum I f , 5 f 
Gewinnung 2 
Prüfung 5 f 
- - Spezifität 6 
- Halbwertszeit i m Plasma 1 , 10 
- iodmarkier t , Prüfung 6 f 
- Konzentrat ion i m Plasma 1 , 9 
- M a r k i e r u n g m i t Jod 2 
- Normalbere ich i m Plasma 1 
- Standardpräparation v o m Menschen 1 
STH-Best immung, biologische s. Tibia-Test 
- i m Plasma, radioimmunologische I f f 
Ant iserum s. S T H , Ant i serum 
- — Berechnung der Werte 9 
- - - Eichkurve 8 ff 
Trennungsverfahren zur Trennung v o n 
freiem u n d antikörpergebundenem S T H 3 
- - - Wiederf indung 10 
458 Sachregister 
Τ 
Testosteron 218, 285 i f , 293ff , 298ff, 303 ff , 309ff, 
319£Τ, 357 
- Acetyl ierung 306 
- Antigendarstellung 287 
- Ant iserum 287 f 
- Kreuzreaktionen 288 
- Dünnschichtchromatographie 289, 312, 321 
- enzymatische Hydrolyse des Glucuronids 312 
- E x t r a k t i o n aus Plasma 288, 294, 298 f 306, 312 
aus U r i n 312 
- Gel f i l t rat ion 295 
- Normalbereich i m Plasma, Doppelisotopen­
derivat-Methode 308, 341 
gaschromatographische Bestimmung 302, 
317, 326 
radioimmunologische Bestimmung 292 
Proteinbindungsmethode 297 
i m U r i n 317 
- Papierchromatographie 294 f, 299, 306 
- Veresterung m i t Heptafluorobuttersäureanhy-
d r i d 299 
m i t Hexadecaf luorononanoylchlor id 310, 313 
Testosteronacetat 306 f 
- Dünnschichtchromatographie 306 
- Papierchromatographie 306 
- Redukt ion 307 
Testosteron-Bestimmung i m Plasma, Doppeliso­
topenderivat-Methode 303 ff 
- — Berechnung der Werte 307 
Präzision 308 
Spezifität 307 
Wasserleerwert 304, 308 
Wiederf indung 308 
gaschromatographische 298 ff , s. auch De­
hydroepiandrosteron- , Androstendion- u n d 
Testosteron-Bestimmung i m Plasma, gaschro­
matographische 
chromatographische Abtrennung störender 
Steroide 300 f 
Der ivatb i ldung 299 
Detektor 300 
Eichkurve 299 
Empfindl ichkei t 302 
- — gaschromatographische Arbeitsbedingun­
gen 299 f 




Richt igkei t 301 
Spezifität 300 
durch kompet i t ive Proteinbindung 293 ff 
Berechnung der Werte 295 
Eichkurve 295 f 
Empf indl ichkei t 296 
- kompet i t ive Bindung anderer Steroide 295 
Leerwert 297 
- - - - Reagenzplasma 294 
Richt igkei t 296 
Spezifität 295 
Trennung des freien v o m proteingebun­
denen Testosteron 297 
- radioimmunologische 285 ff 
Ant iserum s. Testosteron, Ant iserum 
Berechnung der Werte 289 
Eichkurve 290 
Empfindl ichkei t 290 
Praktikabilität 291 
Präzision 290 
Richt igkei t 290 
Spezifität 290 
Trennung v o n freiem u n d antikörpergebun­
denem Testosteron 285, 289 
- i m U r i n u n d Plasma, gaschromatographische 
309ff 
Abtrennung v o n Steroiden 316 
Berechnung 316 
- - - - Der ivatb i ldung 313 
Detektor 309, 314 






Richt igkei t 316 
- Spezifität 316 
Testosteronglucuronid 310, 319f 
- enzymatische Hydrolyse 312, 321 
Testosteronheptafluorobutyrat 299, 320, 322 
- Darstel lung 320 
- Dünnschichtchromatographie 299, 322 
- Gaschromatographie 301 
- Stabilität 323 
Testosteronhexadecafluorononanoat 309f 
- Darstel lung 310 
- Dünnschichtchromatographie 310f, 313 
- Gaschromatographie 309, 314f 
Testosteronsulfat 319f 
- Solvolyse 321 
Tetrahydrocort i so l 167 
3 ,5 ,3 ' ,5 ' -Tetra jodthyreoessigsäure 108, 124 
Tetrasorb-Abbott -Test 109 
T h y r e o g l o b u l i n 147 
Thyreoidi t i s 147 
Thyreotoxikose 125 
thyreotropes H o r m o n s. T S H 
t h y r o t r o p i n releasing hormone 29 
D - T h y r o x i n 108 f 
L - T h y r o x i n 105 ff , 112ff, 129, 147 
- freies 112 ff 
- - Abtrennung aus dem Serum durch Gleich­
gewichtsdialyse 114 
Sachregister 459 
- - Best immung i m Serum durch Gleichgewichts­
dialyse 112 ff 
Berechnung der Werte 115 
_ _ _ Durchführung i n unverdünntem Serum 
114 
- - - - - i n verdünntem Serum 114 
- - Präzision 116 
Richt igkei t 115 
Spezifität 115 
- - - - - Störungen 116 
- gesamtes s. Gesamtthyroxin 
- j o d m a r k i e r t 113, 117 
Reinigung durch Magnesiumchloridfällung 
114 
Reinigungsdialyse 113 
T h y r o x i n - B e s t i m m u n g i m Serum durch k o m p e t i -
t ive Proteinbindung 105 ff 
- - - Berechnung der Werte 107 
- Eichkurve 106f 
Präzision 109 
Richt igkei t 109 
Spezifität 108 
Störungen durch Arzneimit te l 108 
— T r e n n u n g von freiem u n d proteingebun­
denem T h y r o x i n 107 
Tib ia-Test 1 
Transcor t in 170, 172f, 181,190f, 197f, s. auch Glo­
b u l i n , corticosteroidbindendes (CBG) 
- B indung von Steroiden 172, 198 
T R H 29 f 
T R H - T e s t 27, 29 
3,5,3 , -Tri jodthyreoessigsäure 108, 130 
3 , 5 , 3 ' - T r i j o d - L - t h y r o n i n 108, 119ff, 127ff, 147 
- Antikörper 127f 
- Kreuzreaktionen 129 f 
- gesamtes s. Gesamttr i jodthyronin 
- jodmarkier t 120 
- Standardlösung 120, 123 
T S H 1 , 19ff, 32f , 41 
- Ant iserum 24 
- Kreuzreaktionen 24 f 
- Beziehung zu Gesamtthyroxin 27 
- j odmark ier t , Reinigung 23 
- Chromatoelektrophorese 24 
- Konzentrat ion i m Plasma 27ff 
- M a r k i e r u n g m i t Jod 23 
- Standard 21 
TSH-Best immung i m Plasma, r a d i o i m m u n o l o g i ­
sche 19 ff 
Ant iserum 24 
- - - Eichkurve 22 
Empfindl ichkei t 26 
Leerwerte 21 
Plasmareferenzwert 23 
- - - Präzision 26 
- - Trennung von freiem u n d antikörpergebun­
denem T S H 25 
V - Z 
V a n i l l i n 154 
Vanillinmandelsäure s. 4 -Hydroxy-3-methoxy-
mandelsäure 
Vertrauensgrenzen 436 
Wachstumshormon s. S T H 
Zelluloseacetatelektrophorese 3 
Zimmermann-Reakt ion 160, 261 ff, 269 
- M o d i f i k a t i o n nach Cal low 262 
- - nach Corker 263, 269 
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